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摘要 : 本 文 总 结 1 例 超 高 龄 急性 下 上 股 动 脉 栓塞 患者 术 后 集束 化 中 医护 理 经 验 , 护 理 要 点 包括 :中 药 口 腔 护 理 、 
穴位 按摩 . 耳 尖 刺 络 放血 .耳穴 综合 操作 技术 、 古 石 毁 摩 中 药 透 和 法 等 。 通 过 辨证 施 护 ,有 效 降低 并 发 证 风险 ， 


改善 了 患者 症状 ,舒适 度 和 满意 度 明显 提高 。 
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ABSTRACT: This paper summarized the care bundles of Traditional Chinese Medicine (TCM) 
for a super-aged patient after interventional treatment for acute arterial embolization of lower ex- 
tremity. Comprehensive TCM nursing interventions such as Chinese herbal medical oral care, 
acupoint massage, ear-tip bloodletting therapy; comprehensive auricular techniqgue, Bian-stone 
and penetration of Chinese herbal medicine were carried out. TCM care bundles based on syn- 


drome differentiation may reduce the incidence of complications and relieve the clinical symptoms 


of the patient. 
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急性 动脉 栓塞 是 常见 的 血管 外 科 急 症 " ,下 
肢 是 血栓 栓塞 最 常见 的 部 位 ”。85 岁 以 上 超 高 龄 
患者 , 绝 大 多 数 合并 有 糖尿 病 .心肺 功能 不 全 、 红 
功能 不 全 、 脑 梗 塞 等 疾病 ,全身 一 般 情 况 差 ,生理 
功能 老化 ,免疫 力 下 降 ,身体 各 种 机 能 衰退 严 
重 ”。 手 术 治 疗 所 引起 的 并 发 症 的 风险 会 随 着 年 
龄 的 增加 而 增加 ”, 因 此 超 高 龄 患者 手术 危险 性 
大 , 术 后 并 发 证 多 ,对 护理 服务 有 更 高 的 要 求 * 。 
中 医 集束 化 护理 即 在 整体 护理 理念 下 ,以 循 证 为 
科学 依据 ,寻找 并 创建 一 系列 具有 临床 疗效 的 护 


通信 作者 : 黄 砚 萍 ,E-mail:yunxiaopan@126. com 


理 干预 措施 “, 具 有 提高 护理 质量 ,改善 患者 结 后 
的 优点 "。 本 病例 是 以 中 医 整体 观念 为 指导 ,在 
循 证 的 基础 上 ,查阅 大 量 有 效 的 中 医护 理 措施 ,并 
将 这 些 单方 面 有 效 的 护理 措施 予以 联合 ,形成 一 
整套 护理 方案 ,本 文 就 该 集束 化 中 医护 理 进行 总 
结 , 现 报告 如 下 。 


1 临床 资料 


患者 男性 ,97 岁 , 突 发 右 下 及 疼痛 4h, 右 下 及 
剧烈 静 息 痛 , 伴 右 下 及 皮肤 青紫 、 发 凉 ,疼痛 数字 
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Ds 中 西医 结合 护 怪 


E( 预 印 本 ) 


评分 法 8 分 ,以 “下 上 肢 动 脉 栓塞 、 中 医 诊 断 脱 靖 ( 气 
血 两 虚 )" 收 入 院 。 既 往 : 冠 心病 史 25 年 ;糖尿 病 
病史 25 年 ;心房 颤动 病史 20 余 年 ,心脏 起 捕 器 置 
人 人 术 后 ;高 血压 病史 20 年 ;前列腺 部 分 切除 术 20 
余年 ;前 列 腺 癌 10 年 ;慢性 心力 衰竭 病史 3 年 。 入 
院 前 检查 : 肌 酥 156. 00 umolL , 钾 6. 85 mmol/L， 
全 血 肌 钉 和 蛋白 TT 定量 测定 0.077 ng/mL, 肌 红 重 
白 188. 40 ng/mL,B 型 钠 尿 肽 前 体 测定 928. 40 
pg/mL , 降 钙 素 原 检测 0. 11 ng/ml; 胸 部 CT 示 : 慢 
性 支气管 炎 合 并 少许 感染 。 患 者 每 晚 需 口 服 安眠 
药 辅 助 睡眠 ,大 便 干 燥 。 


术 后 高 度 警 惕 动脉 栓塞 的 “6P” 征 , 即 疼痛 (Pain)、 
有 诬 林 (Paresthesia) 、 苍 和 白 (Pallor) 无 脉 (Pulsel- 
ess) 运动 障碍 (Paralys) 和 皮肤 温度 变化 (Poloki- 
othermia) ,其 中 疼痛 往往 是 最 早出 现 的 症状 。 
疼痛 发 作 时 重视 患者 主诉 ,了 解 患者 疼痛 的 性 质 ， 
与 伤口 疼痛 区 分 ,不 可 盲目 镇 痛 , 延 误诊 断 。 监 测 
凝血 指标 ,安排 下 肢 动脉 超声 检查 , 遵 医嘱 给 予 患 
者 依 诺 肝 素 钠 皮下 注射 抗 凝 ,阿司匹林 上 肠 溶 片 口 
服 抗 血小板 治疗 ,及 时 发 现 并 治疗 血栓 复发 。 

2. 2.3 肾 功能 衰竭 :患者 高 龄 ,病情 急 ,并 发 
高 钾 血 症 , 术 前 肾 功 能 不 全 , 术 中 舒 芬 太 妮 联 合 右 


入 院 后 给 予 患者 急诊 手术 ,在 导管 室 静 脉 复 
合 麻醉 下 行 “ 股 动脉 血栓 切除 术 + 腓 动脉 球赛 扩 
张 成 形 术 + 肥 动 脉 球 洁 扩 张 成 形 术 + 骼 动脉 造影 + 
下 上 股 动 脉 造影 术 ”, 术 后 给 予 患者 中 医 集束 化 护 
理 ,包括 :中 药 口 护 .穴位 按摩 、 耳 尖 刺 络 放血 、 耳 
穴 综合 操作 技术 、 契 石 毁 摩 中 药 透 入 法 等 ,干预 
13 天 ,患者 未 发 生 并 发 证 ,疼痛 由 8 分 降 至 0 分 ， 
康复 出 院 。 


2 护理 


2.1 一 般 护 理 

护理 人 员 密 切 观 察 患者 生命 体征 .体温 变化 
情况 ,注意 观察 穿刺 点 有 无 出 血 及 皮下 血肿 ;穿刺 
点 加 压 包扎 24 h, 患 肢 制 动 6h, 人 避免 届 髋 , 届 膝 及 
过 度 活动 , 防 发 生出 血 "; 注 意 观察 血 供 恢复 情况 
及 肢体 肿胀 情况 ,每 小 时 观察 末梢 血 运 、 皮 温 、 皮 
色 . 动 脉搏 动情 况 以 及 小 腿 肌 张力 ; 术 后 6h 后 ,给 
予 患 者 轴 位 翻身 ,避免 压 疮 ,白天 每 2 小 时 1 次 , 夜 
间 每 3 小 时 翻身 1 次 ;预防 泌尿 系 感染 ,会 阴 擦 洗 ， 
2 次 /d, 并 嘱 患 者 适量 饮水 。 
2.2 并 发 症 观 察 

2.2. 1 独 死 :患者 入 院 前 血 饰 6. 85 mmol/L。 
当 血 清 钾 浓度 > 5.5 mmolL 即 为 高 血 钾 外 ,并 发 
高 钙 血 症 患 者 的 心血 管 死 亡 率 高 达 42%""。 术 中 
遵 医嘱 给 予 患者 碳酸 氧 钠 静 点 ,通过 血气 结果 动 
态 分 析 患 者 血 钙 变 化 。 术 后 给 予 患者 血 滤 1 次 ， 
动态 观察 患者 血 钾 变 化 情况 。 持 续 心 电 监护 ,每 
30 min 记 录 心 率 .节律 ,观察 患者 的 呼吸 (频率 . 节 
律 深度) 及 意识 的 变化 。 准 确 记 录 患 者 尿 量 。 指 
导 患 者 避免 进食 高 钾 食 物 ,如 橘子 . 香 共 土豆 西 
红 柿 蘑菇 等 。 

2. 2. 2 动脉 再 次 栓塞 :患者 房 颜 病史 20 余 年 ， 


美 托 咪 定 镇 静 , 术 后 患者 未 醒 , 且 考虑 使 用 造影 剂 
及 血 运 再 通过 程 中 可 释放 大 量 炎 性 因子 、. 肌 红 和 蛋 
白 等 , 均 对 肾 功 能 有 所 损伤 。 故 采取 以 下 措施 :中 ’ 
饮食 护理 。 饮 食 是 气 血 津液 之 来 源 , 中 医 认为 威 
则 伤 肾 , 因 此 护理 人 员 建 议 患 者 清淡 , 低 盐 饮食 ， 
盐 的 摄 入 控制 在 3g/d 以 内 。 告 知 患 者 注意 饮食 
搭配 ,严格 控制 蛋白 质 的 摄 入 量 ,蛋白 报信 量 为 
35 ~ 42 g/d, 随时 关注 摄 和 蛋白 质 总 量 。@) 病 情 
观察 。 收 缩 压 控制 在 90 mm Hg 以 上 ,过 低 时 给 
予 患者 多 巴 胺 升 压 , 泵 速 根据 血压 情况 随时 调节 ， 
防止 肾 血 流量 减少 ,影响 崩 功 能 。 监 测 患 者 肌 醋 、 
尿素 氮 、 白 蛋白 及 肾 小 球 滤 过 率 ,观察 串 股 有 无 水 
肿 。 吧 出 入 量 管理 。 虹 脏 充 分 水 化 治疗 ,促进 造 
影 剂 的 排泄 ,尽量 避免 发 生 肾 衰竭 。 人 研究 表明， 
尽 可 能 保证 日 需 量 可 减少 急性 肾 衰 竭 的 发 生 。 遵 
医嘱 正确 使 用 利尿 剂 ,关注 患者 电解 质变 化 情况 。 
准确 记录 患者 24h 出 人 量 。 患 者 术 后 第 4 天 24h 
总 入 量 2 552 mL,24h 总 出 量 885 mL。 记 录 患 者 
每 小 时 尿 量 。 
2.3 集束 化 中 医护 理 

2. 3. 1 体温 过 高 :密切 检测 患者 体温 ,体温 > 
38 人 C 时 ,给予 患者 酒精 擦拭 腋 下 及 腹股沟 处 ;体温 
>38.5 WC 时 ,给 予 患者 耳 尖 刺 络 放血 治疗 ,具体 方 
法 :患者 取 端 坐位 ,按摩 耳 尖 部 使 其 充血 ,用 棉签 酶 
取 75% 酒 精 严格 消毒 耳 尖 穴 及 周围 区 域 ;护理 人 员 
佩戴 一 次 性 无 菌 手套 , 折 耳 向 前 , 耳 廊 上 方 的 尖端 处 
即 为 耳 尖 穴 ; 护 理 人 员 左 手 固 定 患者 耳 廓 ,右手 持 一 
次 性 采血 针对 准 耳 尖 穴 刺 入 1~2 mm 深 ,随即 拔 针 ， 
以 双手 拇 .食指 轻 挤 针眼 四 周 ,使 之 出 血 如 豆 大 ,以 
棉 球 吸 去 ,如 此 反复 放血 20 滴 。 

2. 3.2 呼吸 道 管理 :患者 术 前 胸部 CT 示 慢 性 
支气管 炎 合 并 少许 感染 ,患者 术 后 第 3 天 体温 最 


且 存 在 前 列 腺 癌 , 患 者 术 后 再 栓塞 的 风险 较 高 。 
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色 黏 痰 不 易 咏 出。 老年 患者 多 伴 有 肺 部 慢性 疾 
病 , 肺 组 织 弹力 纤维 的 退行 性 变 , 肺 顺应 性 下 降 ， 
咳嗽 反射 差 , 下 呼吸 道 自 我 保护 功能 差 ,长 期 汗 床 
的 老年 患者 ,更 容易 发 生 险 积 性 肺炎 "5。 人 中 生活 
起 居 :保持 病 室 舒 适 整洁 ,环境 清洁 卫生 .通风 和 良 
好 。 控 制 温 湿 度 适 宜 , 慎 避 风寒 。 发 热 期 间 及 时 
更 换 潮湿 衣物 。@ 中 药 口 腔 护理 :有 研究 中 表明 ， 
中 药 口腔 护理 可 以 有 效 降低 致 病菌 的 数量 。 选 取 
中 药 金银花 10 g 黄蓉 10 g .薄荷 3 g .五倍子 10 g、 
厚 朴 5 g、 甘 草 3 g, 由 本 院 制 剂 室 代 前 成 100 mL 
中 药 制剂 用 于 口腔 护理 ,2 次 /d。 棉 球 用 中 药 制 
剂 浸 湿 后 , 拧 至 不 滴水 ,用 这 血管 钳 夹 棉 球 , 先 上 
后 下 ,由 后 至 前 , 沿 牙齿 的 纵向 擦洗 牙齿 外 侧面 、 
内 侧面 咬合 面 ,然后 弧 形 擦洗 颊 部 , 同 法 擦洗 男 
一 侧 ,最 后 探 洗 硬 脾 及 舌 面 。 色 ) 排 痰 护理 : 抬 高 床 
头 30"。 了 予以 患者 持续 低 流 量 吸 氧 2 L/min , 监测 
血 氧 饱和 度 , 必 要 时 行 血气 分 析 。 遵 医嘱 予以 患 
者 盐酸 氮 澳 索 + 复 方 异 丙 托 澳 胶 氧气 雾 化 吸入 ,2 
次 /d。 分 别 于 晨 起 两 次 氧气 雾 化 后 及 睡 前 协助 
翻身 印 背 , 印 缘 前 予以 患者 穴位 按摩 。 具 体 方 法 : 
患者 取 坐 位 , 先 揉 按 其 肩 颈 部 和 背部 ,放松 肌肉 ; 
自 大 椎 向 两 侧 取 定 螨 、 大 抒 、 风 门 、 肺 俞 、 厥 阴 命 、 
心 俞 等 穴位 ,从 下 至 上 ,从 上 至 下 ,反复 按 揉 8 s; 
取 天 突 . 脐 中 .中 府 、 云 门 等 穴位 , 顺 时 针 揉 按 ,每 
穴 8 秒 ; 吨 击 者 两 手 手指 弯曲 并 拢 ,使 掌 侧 呈 杯 
状 , 以 手腕 的 力量 ,从 肺 部 至 下 而 上 ,由 外 向 内 迅 
速 而 有 节律 的 号 击 背 部 ,力度 均匀 一 致 ,每 次 吨 击 
1~2min。 患 者 2 月 15 日 痰 液 质 稀 , 易 咳 出 ,2 月 
17 日 无 痰 ,患者 出 院 前 未 发 生 坠 积 性 肺炎 。 

2.3.3 不休 :患者 入 院 前 需要 每 日 服用 安 眼 
药 , 术 后 患者 担心 病情 , 自 感 神 疲乏 力 , 入 睡 困难 ， 
匹 效 堡 睡眠 指数 量 表 (PSQIT) 得 分 14 分 。 护 理 人 
员 给予 患 者 耳穴 综合 操作 技术 ,具体 如 下 :GD 第 1 
步 耳穴 按摩 :采用 黄 丽 春 老师 的 耳穴 按摩 法 , 串 
者 取 端 坐位 ,护理 人 员 为 患者 用 75% 酒精 擦拭 全 
耳 ,起 到 消毒 .活血 的 作用 ,拇指 或 食指 按摩 从 下 
至 上 ,从 前 至 后 ,进行 能 量 管道 及 耳 轮 环 的 按摩 。 
能 量 管道 即 内 分 泌 环 :内分泌 - 卵 梨 - 丘 脑 - 脑 重 
体 - 甲 状 腺 -胰腺 -前 列 腺 -肾上腺 。 按 摩 能 量 管 
道 可 以 加 速 丘 脑 -垂体 -性 腺 -肾上腺 轴 的 内 分 泌 
腺 功能 ,可 达到 调节 人 体 激 素 水 平 的 作用 。 耳 轮 
环 包括 皮肤 代谢 环 、 微 循环 环 、 防 卫 免 疫 环 、 周 
神经 环 、 运 动 环 5 个 环 的 功能 。 和 耳穴 按摩 可 以 达 
到 玻 通 经 络 ,调理 脏腑 ,平衡 阴阳 的 作用 。@) 第 2 


步 耳 廓 刮 辣 : 采 用 王 和 见 老师 耳穴 刮 姜 法 2 , 取 穴 
心 . 肾 、 脾 皮质 下 、 神 门 . 枕 、 神 经 衰弱 点 ,在 耳 廓 
穴位 上 涂 以 刮 六 活血 剂 ,左手 托 住 耳 廓 ,右手 取 艳 
石 刊印 器 以 45" 角 ,平面 朝 下 ,由 下 而 上 ,由 内 而 
外 顺序 轻 刮 拭 ( 补 法 ), 用 力 适中 均匀 ,直接 在 与 疾 
病 相对 应 和 相关 的 穴位 上 轻 刊 拭 25 下 。@ 第 3 步 
耳穴 贴 压 : 根 据 谤 吉尔 提出 的 耳 廓 形 如 * 豚 胎 倒 
影 " 理 论 ,内 脏 在 耳 廓 上 有 相应 的 映射 点 ,利用 探 
针 在 双 耳 准确 取 穴 , 取 心 、 肾 、 脾 、 皮 质 下 、 神 门 、 
枕 .神经 衰弱 点 ,将 磁 珠 巾 压 在 相应 穴位 , 嘱 只 患 
者 每 日 按压 3 ~ 4 次 ,每 个 穴位 每 次 按压 1 min, 以 
达到 改善 睡眠 质量 的 作用 1。 

2.3.4 便秘 :便秘 在 卧床 患者 中 发 生 率 高 达 
90. 47% ,与 术 后 患者 手术 创伤 .麻醉 药物 .排便 方 
式 改变 等 有 关 '"""。 便秘 是 老年 心 衰 患 者 的 常见 伴 
发 疾病 ,对 患者 的 危害 极 大 , 用 力 排 便 时 人 体 的 
心脏 负荷 是 正常 排便 时 的 5 倍 , 极 易 诱 发 心血 管 
事件 ,甚至 造成 心 源 性 镶 死 ”便秘 引起 心 源 性 
独 死 发 生 率 高 达 9.72%'。 患 者 入 院 前 排便 1 
次 ,大便 头 偏 干 ,排便 费力 。 术 后 卧床 , 术 后 2 日 
未 排便 , 诉 腹胀 ,无 便 意 。 护 理 人 员 遵 医嘱 给 予 患 
者 磁石 导 摩 中 药 透 入 治疗 ,具体 方法 :保持 病 室温 
温度 适宜 ,予以 患者 保暖 。 将 磅 石 通电 太极 球 充 
电 预 热 , 嘱 患者 平 趾 位 ,上 暴露 操作 部 位 ,用 纸巾 阻 
隔 衣物 ,防止 弄 脏 衣物 , 古 石 太极 球 预 热 至 40Y， 
将 中 药膏 均匀 涂 于 腹部 (以 神 阅 穴 为 中 心 ,半径 约 
6 cm,1 元 人 硬币 厚度 ), 上 至 中 腕 穴 , 下 至 关 元 羡 ， 
左右 至 窗 盖 天 枢 穴 , 按 顺 时 针 方 向 按摩 中 腕 、 天 
枢 、 关 元 、 气 海 等 穴位 ,每 穴 重 按 , 同 时 关注 患者 感 
受 ,按摩 15 min 后 将 保温 膜 贴 于 操作 部 位 ,避免 
弄 脏 衣物 ,使 中 药膏 的 作用 继续 通过 皮肤 透 入 。 
20 min 后 将 保温 膜 揭 开 , 用 纸巾 将 中 药膏 擦 净 。 
操作 过 程 中 患者 出 现 打 吧 、 排 气 情 况 ,2 小 时 后 患 
者 顺利 排便 ,腹胀 情况 明显 缓解 ,无 排便 不 尽 感 。 


3 讨论 


急性 下 肢 动脉 栓塞 是 一 种 发 病 急 又 的 急 . 危 、 
重症 疾病 ,如 不 及 时 处 理 可 能 会 造成 患者 截肢 或 
死亡 的 严重 后 果 , 其 年 发 病 率 为 1.0%o~ 
1. 5%o2  。 高 龄 患者 脏 器 功能 衰退 是 导致 术 后 各 
种 并 发 症 的 重要 因素 后 。80 岁 以 上 高 龄 患者 手 
术 后 肺 部 感染 发 生 率 为 11.1% ,心血 管 并 发 症 发 
生 率 达 30. 6%'”。 急 性 下 上 肢 动 脉 栓塞 多 采取 手术 
治疗 ,但 由 于 患者 多 为 中 老年 人 群 ,手术 耐 受 力 


http://Awww. nursrxiv. org. cn 


202303.00053v1 


chinaXiv 


“ 4， 中 西医 结合 护 怪 


E( 预 印 本 ) 


差 , 且 身 体 自 愈 能 力 和 抵抗 力 下 降 , 术 后 恢复 中 容 
易 出 现 多 种 并 发 症 ,影响 手术 效果 ,最 终 导 人 致 预后 
不 佳 ”。 因 此 对 中 高 龄 手术 后 患者 进行 及 时 、 专 
业 的 术 后 护理 以 提高 治疗 效果 ,减少 并 发 症 发 生 
有 极 大 意义 ”。 

本 病例 是 一 位 超 高 龄 急性 动脉 栓塞 患者 , 西 
医 干 预 着 重 于 病情 观察 和 用 药 护理 ,但 需 和 警惕 药 
物 引 起 的 肝 肾 功能 的 损伤 。 本 例 采 取 的 集束 化 中 
医护 理 是 以 中 医 整 体 观念 为 基础 ,以 患者 的 症状 
及 其 可 能 出 现 的 并 发 症 为 导向 ,辩证 施 护 ,联合 应 
用 中 医 适 宜 技 术 。 耳 尖 刺 络 放血 治疗 各 种 原因 引 
起 的 高 热 ,能 取得 很 好 的 效果 ,而 有 旦 降温 过 程 发 汗 
适宜 ,对 任何 人 群 适用 ”。 耳 尖 刺 络 放血 操作 时 ， 
特别 注意 无 菌 技术 ,避免 引起 感染 。 中 药 口腔 护 
理 汤 剂 方 中 金 银 花 清热 解毒 . 琉 风 散热 ; 黄 苍 清 热 
燥 湿 泻 火 解毒 ; 薄 价 玻 风 散热 ` 利 咽 ; 五 倍 子 敛 肺 
降 火 ; 厚 朴 燥 湿 消 痰 ,下 气 除 满 ; 甘 草 清热 解毒 . 祛 
痰 止咳 。 药物 作 用 于 口腔 理 膜 , 既 能 改善 口腔 免 
疫 功 能 ,同时 能 抑制 口腔 细菌 菌落 的 增长 繁殖 , 改 


水 道 的 作用 。 丰 石 热敷 神 阙 ,天 枢 、 中 脑 , 关 元 气 
海 等 穴位 , 旨 在 调理 脾 与 骨 ,使 三 焦 气 化 功能 恢复 
正常 。 利 用 契 石 在 腹部 进行 推 摩 ,能 起 到 通畅 的 
作用 。 同 时 选取 中 腕 、 气 海 、 双 侧 天 枢 穴 等 脐 周 六 
位 导 摩 , 调 畅 肠 道 气 机 以 行 气 导 涡 , 推 摩 之 后 给 予 
局 部 保温 贴 甫 法 ,进一步 促进 药物 渗透 ”。 药 襄 
在 穴位 经 按摩 . 揉 探 ,相当 于 贴 熬 , 透 过 皮肤 吸收 
到 到 病 处 ,促进 胃 肠 功能 恢复 ”"。 集 束 化 中 医护 
理 体 现 传统 医学 整体 观 及 辨证 观 , 强调 “三 分 治 ， 
七 分 养 ”的 观点 ,进行 辨证 施 护 ” ,有 效 保障 了 护 
理 服务 的 良好 质量 ”。 研 究 ” 表 明 ,集束 化 中 医 
护理 能 够 有 效 增强 护理 效果 ,对 提高 患者 生活 质 
量 及 护理 满意 度 有 积极 作用 。 针 对 该 病例 的 症 
状 ,将 有 循 证 医学 证 据 的 中 医护 理 技 术 进 行 整合 ， 
有 效 改善 了 上 患者 的 便秘 状况 ,匹兹堡 睡眠 指数 量 
表 得 分 由 14 分 降 为 8 分 ,睡眠 质量 明显 提升 。 近 
年 来 , 随 着 医疗 技术 水 平 的 提高 ,高龄 手术 患者 越 
来 越 多 ,集束 化 中 医护 理 技 术 能 为 高 龄 患者 改善 
症状 体征 提供 有 效 的 护理 干预 手段 ,对 巩固 治疗 


善 口腔 卫生 ”。 耳 穴 综合 操作 技术 集合 了 耳穴 按 
摩 . 耳 廓 刮 疮 及 耳穴 贴 压 三 种 技术 的 多 元 化 应 用 ， 
并 配合 以 穴位 的 作用 ,使 其 效果 更 加 显著 。 耳 六 
按摩 可 以 刺激 耳穴 上 的 反应 点 , 玻 通 经 络 ,调整 脏 
脏 气 血 功能 ,促进 机 体 阴阳 平衡 ,达到 防治 疾病 、 
改善 症状 的 作用 。 耳 与 脏腑 、 经 络 在 生理 上 息 息 
相关 , 当 脏腑 与 经 络 发 生病 变 时 ,经 气 不 畅 , 气 血 
运行 受阻 ,在 体 表 一 定 部 位 经 络 形态 的 改变 ,在 耳 
廓 的 相关 穴位 亦 出 现 阳性 反应 ,用 刊 浆 工具 刮 试 
相应 耳穴 ,通过 经 络 作 用 到 全 里 ,从 而 治疗 全 身 疾 
病 “。 心 藏 神 ”“ 心 主神 明 " 取 心 穴 能 宁 心 安神 ， 
肾 主 骨 生 髓 , 脑 为 髓 之 海 , 肾 闪 有 补 脑 安神 之 功 ， 
心 属 火 、 肾 属 水 , 心 凤 相配, 水火 相 济 ,能 阴阳 调 
和 ; 脾 穴 可 健 脾 益 气 、 养 血 安神 ; 神 门 是 镇 静安 神 
要 穴 , 枕 穴 镇 静安 眠 , 神 门 和 枕 穴 相配 可 以 增强 其 
安神 效果 ;皮质 下 可 调节 大 脑 皮 层 的 兴奋 和 抑制 
功能 ;神经 衰弱 点 可 使 睡眠 深沉 ,延长 睡眠 时 间 ， 
提高 睡眠 效果 , 诸 穴 合用 共 达 神 安 而 变 “。 
耳穴 贴 压 后 ,给予 按压 耳穴 即 可 产生 缓慢 持 
续 的 良性 刺激 ,经 末梢 神经 上 传 到 大 脑 皮层 的 相 
应 区 域 ,使 易 化 和 抑制 达到 新 的 平衡 ,并 通过 调节 
脏腑 功能 ,达到 改善 睡眠 、 提 高 睡眠 质量 的 目 
的 »。 研 石 异 摩 中 药 透 入 法 基于 中 医学 的 脏腑 、 
经 络 理 论 , 通 过 热 嫌 人 体 经 穴 部 位 上 的 皮肤 ,产生 
一 定 的 刺激 作用 ,具有 温 助 阳 气 \ 琉 通 经 络 、 通 调 
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效果 、 提 高 患者 舒适 度 有 着 重要 作用 。 
利益 冲突 声明 ;作者 声明 本 文 无 利益 冲突 。 
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